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PENGARUH PROPRIOCEPTIVE EXERCISE TERHADAP PENGURANGAN NYERI 
PADA KONDISI OSTEOARHTRITIS KNEE 
ABSTRAK 
Dengan bertambahnya umur, fungsi fisiologis mengalami penurunan akibat proses degenerative 
(penuaan) sehingga penyakit tidak menular banyak muncul pada usia lanjut contohnya osteoarthritis 
knee. Osteoarthritis knee ditandai dengan, pertumbuhan osteofit pada tepian sendi, meregangnya 
kapsul sendi, timbulnya peradangan, dan melemahnya otot-otot yang menghubungkan sendi sehingga 
menimbulkan nyeri. Maka perlu adanya latihan proprioceptive exercise, metode ini efektif untuk 
mengurangi nyeri dan meningkatkan stabilitas sendi. Untuk mengetahui manfaat latihan proprioceptive 
exercise untuk mengurangi nyeri pada kondisi osteoarthritis knee. Latihan proprioceptive exercise 
dapat menurunkan nyeri dalam kondisi osteoarthritis knee. Jenis penelitian yang digunakan adalah 
penelitian quasi eksperimen dengan desain Pretest-Posttest Control Group Design. Jumlah sampel 
pada penelitian ini sebesar 14 sampel, cara pengambilan sampel menggunakan metode purposive 
sampling yaitu sampel yang diambil secara acak berdasarkan dengan kriteria insklusi dan eksklusi. 
Analisis statistik menggunakan Wilcoxon test untuk uji pengaruh, dan Mann Whitney test untuk uji 
beda pengaruh. Alat ukur nyeri menggunakan numeric rate scale (NRS). Analisis statistik didapatkan 
hasil proprioceptive exercise dimana hasil uji pengaruh pada kelompok perlakuan  nyeri saat bangkit 
dari posisi duduk P = 0,016 dan nyeri saat naik tangga 3 trap P = 0,015. Hasil test menunjukkan 
adanya perubahan yang signifikan dengan nilai (P<0,05). Sedangkan pada uji beda pengaruh terdapat 
perubahan yang signifikan pada nyeri saat berjalan 15 meter P = 0,006 karena (P<0,05). Secara 
statistik signifikan proprioceptive exercise dengan latihan selama 3 kali seminggu selama 4 minggu (1 
bulan) dapat mengurangi nyeri pada kondisi osteoarthritis knee pada saat nyeri bangkit dari posisi 
duduk dan saat nyeri naik tangga 3 trap. 
Kata Kunci: Proprioceptive Exercise, Nyeri,  Osteoarthritis Knee. 
 
ABSTRACT 
By increasing it old age, physiological function experience of the degradation of process degenerative 
effect (older) so that disease was not catching many emerging at old age the example of osteoarthritis 
knee. Osteoarthritis knee was marked with, growth osteofit at side of joint, stretch the joint capsule, 
infection incidence, and weak it connective muscle of joint causing pain in bone. Hence needing the 
existence of proprioceptive exercise practice, this method was effective to lessen the pain in bone and 
improve the joint stability. To identify advanteges of proprioceptive exercise practice for increasing 
pain in bone at osteoarthritis knee condition. Proprioceptive exercise practice could be increasing pain 
in bone at osteoarthritis knee condition. Research type used by quasi experiment research by Pretest-
Posttest Control Group Design. Sum up the sampel at this research equal to 14 samples, way of intake 
was using purposive sampling method that was sample taken at random pursuant to with the criterion 
of inclusi and exclusi. Statistical analysis was using Wilcoxon test to the influence test, and Mann 
Whitney test for the test of influence different. Measuring instrument of pain in bone was using 
numeric rate scale (NRS). The statistical analysis was obtained result of proprioceptive exercise where 
result test the influence at  pain in bone group treatment at the moment awaken from position sit have p 
value = 0,016 and pain in bone at the moment step on straircase 3 trap have p value = 0,015. Result of 
test show that the existence of change which significant with the value (p<0,05). While at different 
influence test there were change which significant at pain in bone at the moment walk 15 metre have p 
value = 0,006 because (p<0,05). Statistically significant proprioceptive exercise with the practice 
during 3 times one week during 4 week (1 month) could be lessen the pain in bone at osteoarthritis 
knee condition at the time of pain in bone awaken from position sit and moment of pain in bone step 
on straircase 3 trap. 





Menurut organisasi kesehatan dunia (World Health Organization) prevalensi 
penderita osteoarthritis knee didunia pada tahun 2004 mencapai 151,4 juta orang 
dan 27,4 juta orang berada di Asia Tenggara. Di Indonesia prevalensi 
osteoarthritis knee mencapai 5 % pada usia <40 tahun, 30% pada usia 40-60 
tahun, dan 65% pada usia >61 tahun. Untuk osteoarthritis lutut prevalensinya 
cukup tinggi yaitu 15,5% pada pria dan 12,7% pada wanita (Isbagio, 2006).  
Kelainan pada lutut merupakan kelainan terbanyak dari osteoarthritis knee  di 
ikuti sendi panggul dan tulang belakang. Pilar terapinya terdiri dari non 
farmakologis (edukasi, terapi fisik, diet, penurunan berat badan), farmakologis 
(analgetik, corticosteroid lokal, sistemik, kondroprotektif dan biologik), dan 
pembedahan (Citra, 2001). Selain pemberian analgesic dan corticosteroid rujukan 
ke Rehabilitasi Medik yaitu Fisioterapi biasanya diberikan modalitas Ultra Sound 
(US), Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation dan terapi latihan, pemberian 
modalitas ini biasanya karena pasien merasakan nyeri yang tidak kunjung hilang 
serta kekakuan sendinya yang masih tetap ada. Salah satu terapi latihan yang 
dapat diberikan yaitu proprioceptive exercise. 
Proprioceptive exercise merangsang sistem saraf yang mendorong terjadinya 
sistem otot dalam mengontrol sistem neuromuskuler. Proprioceptive exercise 
umumnya didefinisikan sebagai kemampuan untuk menilai dimana masing-
masing posisi ekstremitas berada tanpa bantuan indera penglihatan. 
Proprioceptive diatur oleh mekanisme saraf pusat dan saraf tepi yang datang 
terutama dari reseptor otot, tendon, ligamen, dan fascia (Liu, 2013). 
Menurut teori saat bergerak beberapa kelompok otot yang dilintasi untuk 
menerima impuls, sendi akan diaktifkan selama latihan closed kinetic chain 
exercise berlangsung sedangkan selama latihan open kinetic chain exercise 
reseptor sensorik, otot, jaringan intra artikuler dan ekstra artikuler diaktifkan 
dalam mengendalikan gerak (Kisner & Colby, 2007). 
Berdasarkan hasil pengamatan dan pretest pertama pada lansia di Posyandu 
Lansia Nedyo Waras dan Posyandu Lansia Ngudi Waras Kecamatan Jebres 
banyak para lansia terutama perempuan yang menderita osteoarthritis knee 
mengeluhkan nyeri saat pagi hari, nyeri saat sendi digerakkan dan beraktivitas 
terlalu berat. Hal ini disebabkan karena adanya spasme otot quadriceps, 
penurunan lingkup gerak sendi (LGS), penurunan kekuatan otot fleksor dan 
ekstensor pada sendi lutut (Lesmana et al., 2015). Penelitian terdahulu tentang 
proprioceptive exercise oleh Gbiri (2013) menunjukkan hasil bahwa terdapat 
penurunan nyeri, peningkatan stabilitas sendi, dan peningkatan kualitas gerakan 
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setelah dilakukan proprioceptive exercise selama 14 hari dengan durasi 15 menit. 
Penelitian lain juga menunjukkan adanya pengurangan rasa sakit dan cacat 
fungsional setelah dilakukan latihan selama 4 minggu dengan durasi rata-rata 15-
20 menit (Maggo et al., 2011). Adapun pengaruh pemberian proprioceptive 
exercise terhadap osteoarthritis lutut yaitu dapat mengurangi faktor risiko 
terjadinya osteoarthritis, melindungi sendi dari gangguan secara mekanik, 
mengurangi nyeri, menguatkan otot quadriceps. Pasien osteoarthritis knee juga 
terdapat gangguan proprioceptive pada kontralateral lutut normal berupa 
kekakuan dan dapat berkurang tingkat kekakuannya setelah diberikan 
proprioceptive exercise (Kumar, 2013). Berdasarkan fenomena yang telah 
diuraikan diatas, peneliti tertarik untuk meneliti pengaruh proprioceptive exercise 
terhadap penurunan nyeri pada kondisi osteoarthritis knee. 
 
2. LANDASAN TEORI 
Osteoarthritis knee merupakan penyakit sendi degeneratif yang berkaitan 
dengan kerusakan kartilago sendi, dimana terjadi proses degradasi interaktif sendi 
yang kompleks, terdiri dari proses perbaikan pada kartilago, tulang, dan sinovium 
diikuti komponen sekunder proses inflamasi pada lutut (Lesmana & Suriani, 
2013). 
Menurut Pratiwi (2015) di Amerika pada usia 55-64 tahun, 28% laki-laki dan 
perempuan terkena osteoarthritis knee, pada usia antara 65-74 tahun 39% laki-
laki dan perempuan menggambarkan osteoarthritis knee, dan pada usia diatas 75 
tahun, sekitar 100% laki-laki dan perempuan mempunyai gejala-gejala 
osteoarthritis knee. Kejadian osteoarthritis knee di Norwegia pada tahun 2008, 
80% berusia lebih dari 55 tahun, angka keseluruhan prevalensi osteoarthritis knee 
di Norwegia adalah 12,8% dan lebih tinggi pada perempuan (14,7%) dibanding 
laki-laki (10,5%). Di Indonesia yang menderita cacat karena osteoarthritis knee 
diperkirakan mencapai dua juta. Prevalensi osteoarthritis knee usia 49-60 tahun di 
Malang mencapai 21,7% yang terdiri dari 6,2% laki-laki dan 15,5% perempuan. 
Proprioceptive memberikan gambaran sama seperti sistem kerja visual, 
dimana memberikan informasi tentang daerah sekitar, namun hal yang 
membedakannya  adalah proprioceptive bekerja saat sebuah sendi terjadi kontak 
langsung dengan permukaan sebuah benda. Pada kondisi tanpa cahaya (visual 
gelap) tidak dapat memberikan banyak informasi untuk tubuh, maka 
proprioceptive bekerja lebih dominan saat sendi menyentuh atau terjadi tekanan 
langsung dengan permukaannya. Dalam hal ini penulis memilih latihan 
proprioceptive exercise berupa closed kinetic chain exercise untuk mengaktifkan 
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dan melatih otot-otot ekstremitas bawah sebagai salah satu  kebutuhan fungsional. 
Otot Quadriceps berkontraksi secara eccentric untuk mengontrol gerakan flexi 
knee atau berkontraksi secara concentric untuk meluruskan knee, otot hamstring 
dan otot soleus berfungsi menstabilkan kekuatan quadriceps bagian anterior. 
Secara bersamaan beban penekanan pada sendi mendukung ligament cruciatum. 
Selain itu, saat hip diluruskan, ankle plantar flexi, dan knee diluruskan (dan 
sebaliknya) selama closed kinetic exercise, 2 otot hamstring dan gastrocnemius 
dan 1 otot soleus mempertahankan hubungan panjang-ketegangan melalui 
gerakan hip dan ankle (Kisner & Colby, 2007). 
 
3. METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian ini adalah jenis eksperimental dengan pendekatan quasi 
eksperimen, yaitu penelitian dengan melakukan percobaan untuk mengetahui 
gejala atau pengaruh yang timbul akibat suatu perlakuan atau eksperimen tertentu 
(Notoatmodjo, 2002). Dengan desain penelitian “Pretest-Posttest Control Group 
Design”. Sampel penelitian ini adalah lansia di Posyandu Lansia Nedyo Waras  
dan Posyandu Lansia Ngudi Waras. Teknik pengambilan sampel yang dipakai 
pada penelitian ini adalah menggunakan teknik purposive sampling yaitu dalam 
menetapkan sampel berdasarkan ciri-ciri dan karakteristik tertentu yang telah 
ditetapkan (Hasmy, 2008). 
Penelitian ini menggunakan analisis statistik alasannya karena bahwa data 
yang diperoleh dalam penelitian ini adalah data kualitatif yang berupa angka-
angka karena besar sampel <30 orang maka menggunakan uji pengaruh dengan 
menggunakan Wilcoxon test dan uji beda pengaruh menggunakan Mann Whitney 
test. 
 
4. HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil 
1. Gambaran Umum  
a. Sampel dalam Penelitian  digunakan seluruh anggota Posyandu Lansia 
Nedyo Waras dan Posyandu Lansia Ngudi Waras yang diberikan 
latihan proprioceptive exercise dengan frekuensi latihan 3 kali dalam 
satu minggu selama 1 bulan atau 4 minggu dengan durasi sekitar 15 
menit. Subyek penelitian ini meliputi semua lansia di Posyandu Lansia 
Nedyo Waras dan Posyandu Lansia Ngudi Waras yang masuk dalam 
kriteria inklusi dan eksklusi yang ditemukan oleh peneliti. 
2. Hasil Penelitian 
5 
 
a. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia Responden 
  Karakteristik responden berdasarkan usia responden dengan 
menggolongkan lansia berdasarkan batasan usia lanjut menurut WHO 
dipaparkan dalam tabel sebagai berikut: 







Midle Age 8 57% 
Elderly 6 43% 
Total 14 100% 
 
Berdasarkan tabel IV.1 jumlah responden yang masuk dalam 
kategori middle age sebanyak 8 orang dengan presentase 57 % dan 
kategori elderly sebanyak 6 orang dengan presentase sebanyak 43 %.  
b. Karakteristik Responden Berdasarkan Berat Badan 
Karakteristik responden berdasarkan berat badan dipaparkan 
dalam tabel sebagai berikut:  
Tabel IV.2 Tabel Berat Badan Responden 
Nilai IMT Kelompok Perlakuan Kelompok Kontrol 
Frekuensi Presentase Frekuensi Presentase 
18,4 ke 
bawah 
0 0 0 0 
18,5-24,9 1 14,3% 0 0 
25-29,9 4 57,2% 7 100% 
30-39,9 2 28,6% 0 0 
40 ke atas 0 0 0 0 
Jumlah 7 100% 7 100% 
 
Berdasarkan tabel IV.2  jumlah responden pada kelompok 
perlakuan (proprioceptive exercise) menurut kriteria IMT (Indeks 
Massa Tubuh) yang memiliki berat badan 18,5-24,9  sebanyak 1 orang 
yang artinya berat badan ideal, berat badan 25-29,9 sebanyak 4 orang 
yang artinya berat badan lebih (overweight), berat badan 30-39,9 





Sedangkan jumlah responden pada kelompok kontrol yang 
memiliki berat badan 25-29,9 sebanyak 7 orang yang artinya berat 
badan lebih (overweight). 
c. Karakteristik  Responden  Berdasarkan  Nilai  Skala Nyeri 
Karakteristik responden berdasarkan nilai skala nyeri 
dipaparkan sebagai berikut:  















 Berdasarkan tabel IV.3 data terkumpul dari pemberian 
proprioceptive exercise kelompok perlakuan diperoleh nilai mean 
nyeri saat bangkit dari posisi duduk sebelum diintervensi sebesar 5,42, 
sedangkan setelah diberikan intevensi menjadi 3,28 dan mempunyai 
selisih sebesar 2,14. Nilai mean nyeri saat berjalan 15 meter sebelum 
dilakukan intervensi sebesar 2,85, sedangkan setelah diberikan 
intervensi menjadi 1,85 dan mempunyai selisih sebesar 1,00. Nilai 
mean nyeri saat naik tangga 3 trap sebelum diberikan intervensi 
sebesar 3,71,sedangkan setelah diberikan intervensi menjadi 2,14 dan 
mempunyai selisih sebesar 1,57. 
Sedangkan dari kelompok kontrol (tanpa perlakuan) tidak 
didapatkan selisih data,hasil yang diperoleh dari mean nyeri saat 
bangkit dari posisi duduk yaitu 4,28, mean saat berjalan 15 meter yaitu 
3,85, dan mean saat naik tangga 3 trap sebesar 3,14. 
 
Kelompok Kelompok Perlakuan  Kelompok Kontrol  
 Pre Test Post 
Test 
























2,85 1,85 1,00 3,85 3,85 0 
Mean Nyeri 
Saat Naik 
Tangga 3 Trap 
3,71 2,14 1,57 3,14 3,14 0 
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1. Hasil Analisis Data 
a. Uji Pengaruh (Wilcoxon Test) 
Berikut hasil uji pengaruh dengan Wilcoxon Test dipaparkan 
sebagai berikut: 
Tabel IV.5 Uji Wilcoxon Test Kelompok Perlakuan 
VAS Jumlah 







7 5,42 3,28 0,016 Signifikan 
Nyeri Berjalan 
15 Meter 




Tangga 3 Trap 
7 3,71 2,14 0,015 Signifikan 
 
Berdasarkan hasil uji pengaruh Wilcoxon Test pada pemberian 
proprioceptive exercise kelompok perlakuan diperoleh nilai P = 0,016 
pada nyeri saat bangkit dari posisi duduk dan nilai P = 0,015 pada 
nyeri saat naik tangga 3 trap didapatkan hasil signifikan karena p < 
0,05. Sedangkan pada nyeri saat berjalan 15 meter diperoleh nilai P = 
0,059 didapatkan hasil yang tidak signifikan karena p > 0,05. Oleh 
karena itu hasil perhitungan yang menunjukkan nilai p < 0,05 pada 
nyeri saat bangkit dari posisi duduk dan nyeri saat naik tangga 3 trap, 
artinya terdapat pengaruh proprioceptive exercise terhadap penurunan 
nyeri pada kondisi osteoarthritis knee. 
 
Tabel IV.6 Uji Wilcoxon Test Kelompok Kontrol 
NRS Jumlah 


























Berdasarkan hasil uji pengaruh Wilcoxon Test pada kelompok 
kontrol diperoleh nilai P = 1,000. Oleh karena itu hasil perhitungan 
menunjukkan nilai p > 0,05, artinya tidak ada perubahan pada nyeri 
bangkit dari posisi duduk, nyeri berjalan 15 meter dan nyeri naik 
tangga 3 trap. 
b. Uji Beda Pengaruh (Mann Whitney Test) 
Berikut hasil uji beda pengaruh dengan menggunakan mann 
whitney test dipaparkan sebagai berikut: 

























   
Pada uji beda menggunakan uji statistik Mann Whitney Test, 
menunjukkan bahwa untuk penurunan nyeri saat posisi bangkit dari posisi 
duduk hasil P = 0,107 dan pada penurunan nyeri saat naik tangga 3 trap hasil 
P = 0,112, jika (P > 0,05) yang berarti tidak ada perbedaan pengaruh yang 
signifikan. Sedangkan pada penurunan nyeri pada saat berjalan 15 meter 
hasil P = 0,006 (P < 0,05) yang berarti ada perbedaan pengaruh yang 
signifikan pada pemberian proprioceptive exercise dalam mengurangi nyeri 
pada kondisi osteoarthritis knee. 
A. Pembahasan 
1. Uji Pengaruh  
Dari hasil uji pengaruh menunjukkan bahwa sebelum perlakuan dan 
setelah perlakuan metode proprioceptive exercise signifikan untuk 
mengurangi nyeri pada kondisi osteoarthritis knee karena memiliki nilai P 
= 0,016 pada saat nyeri bangkit dari posisi duduk dan P = 0,015 pada saat 
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nyeri naik tangga 3 trap. Pada kelompok kontrol (tidak diberi perlakuan) 
memiliki nilai P = 1,000 yang artinya tidak ada pengaruh. Sehingga 
diperoleh kesimpulan bahwa proprioceptive exercise efektif untuk 
mengurangi nyeri pada kondisi osteoartrtitis knee. 
Hasil penelitian ini telah membuktikan bahwa proprioceptive exercise 
dengan latihan selama 3 kali seminggu selama 4 minggu (1 bulan) dapat 
mengurangi nyeri pada kondisi osteoarthritis knee. Hal tersebut terbukti 
sama dengan penelitian yang dilakukan oleh (Knoop et al., 2011), dalam 
penelitiannya efek proprioceptive pada osteoarthritis knee mampu 
signifikan mengurangi nyeri dan mengurangi keterbatasan gerak. 
Penelitian lain tentang proprioceptive exercise oleh Joijode & Sams 
(2009) menunjukkan hasil bahwa terdapat penurunan nyeri, peningkatan 
stabilitas sendi dan peningkatan kualitas gerakan setelah dilakukan 
proprioceptive exercise selama 3 kali seminggu selama 6 minggu dengan 
waktu 15 menit.  
Proprioceptive exercise ditujukan pada otot quadriceps dan otot 
hamstring yang berperan sebagai penyeimbang gerakan selain itu untuk 
menguatkan otot-otot disekitar pinggul. Proprioceptive exercise juga 
menstimulasi mechanoreseptor dikapsul sendi dan ligament pada kondisi 
osteoarthritis knee ( Kumar, 2012). 
2. Uji Beda Pengaruh 
Dari hasil uji beda pengaruh menunjukkan pada penurunan nyeri saat 
berjalan 15 meter P = 0,006 (p < 0,05) yang berarti ada perbedaan 
pengaruh yang signifikan antara kelompok perlakuan (diberi 
proprioceptive exercise) dan kelompok kontrol (tidak diberi perlakuan). 
Sedangkan pada penurunan nyeri saat bangkit dari posisi duduk P = 0,107 
dan nyeri saat naik tangga 3 trap hasil P = 0,112 (p> 0,05) yang berarti 
tidak ada perbedaan pengaruh yang signifikan. 
Pada sistem proprioceptive pada tingkat sadar otomatis mempengaruhi 
reflek kinerja otak memungkinkan fungsi locomotor agar bekerja dengan 
baik yang memberikan informasi kinestetik terhadap sensorik halus dan 
kesadaran setiap saat. Hal tersebut mempengaruhi tonus otot serta 
otomatis mempengaruhi stabilitas sendi dan terjadi pemeliharaan posisi 






5. SIMPULAN DAN SARAN 
A. Simpulan  
Ada pengaruh pemberian proprioceptive exercise yang intensif dengan 
menggunakan dosis yang benar secara signifikan terhadap penurunan nyeri 
pada kondisi osteoarthritis knee.  
 
B. Saran 
1. Bagi Para Lansia 
a. Bagi para lansia yang terkena osteoarhtritis knee sebaiknya 
memperhatikan cara mengangkat beban agar pembebanan pada knee 
tidak terlalu berat. 
b. Bagi para lansia perlu berhati-hati dalam melakukan kegiatan yang 
melibatkan pembebanan yang berlebih pada knee, misalnya: gerakan 
jongkok ke berdiri. 
c. Bagi para lansia diharapkan sering melakukan latihan ringan dirumah 
seperti bersepeda agar meminimalisir penurunan fungsi tubuh. 
2. Bagi Peneliti Lain 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian proprioceptive 
exercise terbukti berpengaruh terhadap penurunan nyeri pada kondisi 
osteoarthritis knee. Peneliti yang akan datang dapat melakukan penelitian 
dengan mengganti program latihan dengan meneliti kekuatan otot quadriceps 
atau menambahkan waktu penelitian yang berpengaruh terhadap penurunan 
nyeri pada kondisi osteoarthritis knee. Serta merubah atau menambahi jumlah 
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